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CBL 结合 PBL 教学 模式 
在 脑脊液 外 引流 规范 化 培训 中 的 应 用 
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摘要 : 目的 ”探讨 以 案例 为 基础 的 学 习 (CBL ) 结 合 以 问题 为 基础 的 学 习 (PBL) 教 学 模式 在 脑 峭 液 引流 规范 化 
音 训 中 的 应 用 效果 。 方 法 ”根据 培训 先后 顺序 不 同 , 将 科室 参与 培训 的 护士 分 为 对 照 组 10 例 和 研究 组 17 例 ， 
分 为 采用 传统 教学 模式 和 CBL 结合 PBL 教 学 模式 进行 培训 。 通 过 操作 考核 理论 考核 等 对 培训 效果 进行 评 
价 。 结果” 观察 组 护士 理论 考核 操作 技能 和 患者 健康 宣教 评分 高 于 对 照 组 ,差异 有 统计 学 意义 (P<0. 01)。 
结论 将 CBL 结 合 PBL 教 学 模式 应 用 于 脑脊液 引流 规范 化 培训 中 ,能 有 将 提升 教学 培训 质量 ,激发 护士 对 教 
学 培训 的 主动 性 .参与 性 与 互动 性 。 
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ABSTRACT: Objective To investigate the effect of case-based learning (CBL) combined with 
problem-based learning (PBL) in clinical teaching and practice of cerebrospinal fluid drainage for 
nurses. Methods According to the sequence of training, totally 17 nurses who participated in the 
standardized training of cerebrospinal fluid drainage were divided into two groups: 10 cases in the 
control group and 17 cases in the study group. The conventional teaching model was adopted in 
the control group, while a combined teaching methods of CBL and PBL was used in the study 
group. Theoretical and practical assessment results were compared between two groups. Results 
Nurses in the study group had higher scores of assessment on theoretical knowledge, practical 
skills and health education compared with those in the control group (P=0.01). Conclusion 
The combination of CBL and PBL teaching method is effective to Improve the quality of teaching 
and standardized training of cerebrospinal fluid drainage. It is able to inspire the nurses initiative 
to learn, participate and interact actively. 

KEY WORDS : external ventricular drainage; lumbar drainage; case-based learning; problem- 
based learning; standardized training 


脑 兰 液 外 引流 是 指 将 脑室 或 腰 大 池内 的 脑 背 。 ” 染 的 脑 贿 液 引 流 到 颅 外 ,有 时 也 用 于 检测 和 控制 
液 向 体外 密闭 系统 引流 ,包括 脑室 外 引流 (EVD) ” 颅 内 压 以 及 经 引流 管 注射 药物 '“。 作 为 神经 外 
和 腰 大 池 外 引流 (LD) ,其 主要 目的 是 将 血性 或 污  ” 科 临 床 常 用 治疗 护理 技术 之 一 ,EVD 与 LD 的 护 
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理 管理 备 受 关注 ,针对 此 项 技术 的 相关 护理 培训 
尤为 重要 。 近 年 来 ,以 问题 为 基础 的 学 习 (PBL) 
和 以 案例 为 基础 的 学 习 (CBL ) 逐 步 被 引入 到 医学 
高 等 教育 ,并 得 到 广泛 认可 。 

神经 外 科 和 危重 患者 较 多 ,病情 复杂 病情 发 展 
快 、 抢 救 多 ,护理 技术 难度 较 大 ,属于 高 风险 科室 
对 护士 的 专业 素质 和 核心 能 力 要 求 相 对 较 高 。 如 
何 让 护理 工作 更 加 契合 临床 实际 需求 ,让 护士 更 
好 地 适应 学 科 发 展 . 最 大 限度 发 挥 智慧 和 潜能 ,已 
成 为 护理 学 界 越 来 越 重视 的 问题 ”。 医 院 神 经 外 
科 护 士 数 量 多 ,拥有 神经 外 科 专 科 护 理 经 验 少 , 针 
对 脑 疹 液 引流 相关 专科 知识 及 技能 掌握 有 待 进 一 
步 加 强 。 为 在 短 时 间 内 激发 护士 学 习 积 极 性 , 提 
高 脑 养 液 引 流 的 相关 护理 质量 标准 。 本 研究 将 
CBL 结合 PBL 两 种 教学 培训 方法 应 用 于 脑脊液 
引流 相关 培训 中 ,培训 后 相关 护理 质量 有 明显 提 
高 ,取得 较 满 意 的 培训 效果 , 现 报告 如 下 。 
1 资料 与 方法 
1.1 一 般 资 料 

上 海 市 某 三 甲 医院 神经 外 科 共 有 28 名 护士 ， 
均 为 女性 ;年 龄 20 ~38 岁 ,平均 (23. 25+3. 69) 岁 ; 
学 历 :本 科 18(64. 29%) 人 、 大 专 10(35.71%) 人 ; 
只 称 :主管 护 师 1(3.57%) 人 、 护 师 9(32. 14%) 人 、 
护士 8(28. 58%) 人 轮转 护士 10(35.71%) 人 ; 工 
作 年 限 :1 ~20 年 ,平均 (2. 68+3.75) 年 ;其 中 具备 
神经 外 科 护 理 经 验 >1 年 以 上 者 2(7. 14% ) 人 、> 
20 年 以 上 者 1(3.57%) 人 。 

为 保证 师资 力量 相同 ,由 同一 名 具有 20 年 以 
上 神经 外 科 护 理 经 验 的 培训 者 ,分 别 采 样 两 种 培 
训 方法 进行 培训 。 根 据 培训 先后 顺序 不 同 ,2021 
年 9 月 一 10 月 选取 科室 护士 10 人 作为 对 照 组 ,将 
剩余 17 人 作为 研究 组 。 
1.2 方法 

对 照 组 采用 传统 教学 方法 进行 培训 ,以 培训 
者 为 中 心 ,传授 无 针对 性 的 理论 知识 。 授 课时 间 
为 每 次 45 ~ 60min,2 次 / 周 ,培训 周期 为 2 个 月 。 

研究 组 采用 CBL 结 合 PBL 教 学 培训 方法 ,每 
周 固定 时 间 组 织 护士 参加 集中 培训 , 单 次 培训 时 
长 为 45 ~ 60 min,2 次 / 周 ,培训 周期 为 2 个 月 。@ 
音 训 计划 及 目标 制定 :结合 PBL 教学 方法 ,确定 
音 训 目标 ,例如 颅 脑 的 解剖 结构 \ 脑 消 液 的 循环 路 


者 脑室 外 引流 术 后 病例 、 脑 积 水 患 者 腰 大 池 引 流 
术 后 病例 、 外 伤 性 脑 出 血 患 者 脑室 引流 加 ICP 监 
测 术 后 病例 等 ,案例 挑选 时 均 为 培训 期 间 在 院 病 
例 ,可 让 学 员 达 到 学 以 致 用 的 目的 。@) 培 训 实施 : 
音 训 者 提前 在 工作 微 信 和 群 里 发 布 本 周 需 要 学 习 的 
病例 \ 病 史 , 学 员 通 过 查阅 相关 病史 及 文献 资料 ， 
提前 熟悉 病例 。 培 训 当 天 ,培训 者 根据 每 份 病例 
制定 出 不 同 的 相关 问题 ,问题 设计 由 易 到 难 ,并且 
具有 与 病情 发 展 相 符 的 连贯 性 ,让 学 员 带 着 问题 、 
跟着 问题 主动 的 思考 ,主动 解答 问题 。 并 且 通 过 
分 组 讨论 .交流 及 在 患者 床 边 实际 操作 的 方法 加 
深 护士 对 相关 知识 的 理解 和 技能 的 掌握 。 结 合 每 
位 学 员 的 学 习 成 果 , 培 训 者 给 出 具体 的 评价 ,提出 
完善 知识 点 的 方案 ,以 最 终 达 到 熟练 掌握 脑脊液 
外 引流 规范 化 操作 流程 与 标准 。 
1.3 观察 指标 

培训 结束 后 通过 理论 考核 .实际 操作 进行 效 
果 评 价 。 具 体 考 核 如 下 :两 组 培训 方法 结束 后 分 
别 抽 取 50 例 带 有 脑脊液 引流 管 的 患者 ,通过 ”* 脑 
疹 液 引流 考核 评分 标准 ”( 见 表 1) 现 场 考 核 ,两 种 
培训 方法 后 学 员 对 患者 意识 .GCS 评分 的 掌握 正 
确 率 , 歼 料 的 清洁 程度 .引流 速度 控制 的 达标 率 、 
引流 瓶 放 置 的 高 度 .引流 液 性 质 的 观察 .患者 术 后 
体位 达标 率 等 进行 效果 评价 ;通过 访谈 法 对 患者 
及 家 属 进行 访谈 ,了 解 其 对 相关 健康 宣教 知识 的 
掌握 情况 ,及 护士 落实 健康 宣教 的 质量 进行 效果 
评价 ;通过 理论 测试 题 考核 法 ,对 两 种 教学 方法 的 
成 果 进 行 效果 评价 。 
1.4 统计 学 方法 

采用 SPSS 22. 0 软件 ,计量 资料 以 均 数 + 标准 
差 (x +s) 表 示 , 两 组 间 比 较 采用 1 检验 ,检验 水 准 
Qa=0. 05,P 一 0. 05 为 差异 有 统计 学 意义 。 


2 结果 


观察 组 护士 理论 考核 .操作 技能 和 患者 健康 
宣教 评分 高 于 对 照 组 ,差异 有 统计 学 意义 (P 一 
0.01) , 见 表 2。 


3 讨论 

PBL 教 学 , 即 以 问题 为 基础 的 讨论 式 教 学 和 
启发 式 教学 ,此 方法 被 国际 教育 领域 广泛 应 用 "。 
该 教学 方法 以 授课 者 预 完 设 计 并 向 学 员 提 出 问 


线 . 患 者 意识 判断 .GCS 评 分 等 。 结 合 CBL 教 学 
方法 , 精 选 相关 的 经 典 案例 ,例如 高 血压 脑 出 血 患 


http://www. nursrxiv. org. cn 


题 , 由 学 员 尝试 解决 问题 的 过 程 ,通过 主动 学 习 并 
思考 ,同时 或 励 提 出 新 的 问题 ,最 后 由 授课 者 进行 
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表 1 脑脊液 引流 考核 评分 标准 


流程 要 求 标准 分 得 分 扣 分 内 容 
评估 患者 病情 神志 .瞳孔 `.GCS 评分 正确 5 
评估 询问 检查 患者 有 无 头疼 .脑膜 刺激 征 等 5 
汇报 评 佑 结果 5 
SS 洗手 . 戴 口 暑 2 
操作 前 准备 用 物 准备 放置 合理 3 
核对 正确 5 
遵守 无 菌 原则 5 
床 头 抬 高 高 度 合适 5 
引流 瓶 高 度 放置 合适 5 
保持 引流 装置 的 密闭 性 5 
操作 过 程 引流 管 通畅 波动 正常 5 
妥善 固定 引流 管 5 
记录 每 小 时 引流 液 量 及 累及 总 量 10 
倾倒 引流 液 方 法 正确 5 
健康 宣教 内 容 正 确 5 
叙述 观察 要 点 正确 10 
整理 床单 位 .合理 安置 患者 .用 物 处 理 正确 3 
操作 后 SR 
洗手 2 
理论 脑脊液 引流 的 注意 事项 及 目的 10 
总 得 分 100 
表 2 两 组 培训 效果 比较 (x+s) 分 ”学 习 难 免 有 失 偏 颇 , 且 对 教学 选取 的 案例 以 及 培 
病例 _，，，， 患者 健康 宣 训 者 的 自身 素质 要 求 高 , 男 外 以 个 体 为 单位 的 被 
组 别 n 数 理论 考核 操作 技能 教 者 训 者 可 能 因 事先 未 能 完成 自学 任务 而 在 上 a 
FY 月 E 朋 元 子 在 与 教员 
对 照 组 10 50 73.40+5.13 65.88+5.32 71.62+4.27 讨论 时 缺乏 互动 ,从 而 不 能 达到 预期 的 教学 效 
观察 组 17 50 85.82+4.05 88.20+4.19 89.72+3.78 果 5。 因 此 CBL 结 合 PBL 教 学 培训 方法 .能够 有 
t -6. 979 -23. 305 -22. 455 、 、 本 ee 
p Ee ee hu 效 的 弥补 两 个 教学 方法 单独 使 用 的 次 端 。 


总 结 与 分 析 , 使 学 员 在 解决 问题 的 过 程 中 加 深 对 
知识 的 掌握 ,从 而 得 到 更 好 的 效果 '"。 但 PBL 教 
学 方法 也 存在 引导 效率 不 高 ,临床 指向 性 不 佳 ,在 
实践 过 程 中 学 员 由 于 知识 掌握 不 全 面 ,可 能 会 因 
此 出 现 错误 的 学 习 方向 ,影响 教学 效果 ,对 学 员 的 
知识 掌握 与 学 习 热 情 产 生 不 利 影响 ”。 

CBL 教 学 法 是 通过 选取 临床 实际 案例 ,让 学 
员 上 自主 解决 临床 问题 从 而 获取 临床 知识 和 实践 技 
能 的 教学 模式 ”。CBL 教学 法 是 一 种 启发 式 、 互 
动 式 .讨论 式 教学 。 培 训 者 基于 理论 和 实践 相 结 
合 的 目的 ,事先 准备 代表 性 案例 ,组 织 引 导 被 培训 
者 有 针对 性 的 剖析 案例 ,共同 讨论 ,并 由 具体 案例 
提升 理论 。 

对 于 有 临床 工作 经 验 ,专科 知识 不 够 全 面 的 
被 培训 者 来 说 ,CBL 教学 法 在 一 定 程度 上 可 以 弥 
补 PBL 教学 法 的 不 足 , 但 CBL 教 学 法 缺乏 对 基 
本 概念 ,学科 理论 的 系统 曾 述 , 仪 通过 几 个 病例 的 


脑 状 液 外 引流 的 护理 是 神经 外 科 的 专科 护理 
和 高 危 护 理 项 目 之 一 ,脑脊液 处 于 不 断 产 生 、 循 环 
和 回流 的 平衡 状态 ,正常 人 每 日 分 泌 400 ~ 500 
ml, 每 日 的 引流 量 需 控制 在 约 200 mL ,或 根据 患 
者 的 颅 内 压 调 节 控 制 中 。 引 流速 度 及 总 量 的 控制 


引流 相关 并 发 症 的 关键 。 引 流 不 足 可 导致 鼎 内 压 
升 高 ,患者 可 出 现 头痛 .意识 状态 改变 甚至 脑 疝 ， 
而 脑 准 液 引流 过 快 或 引流 量 过 多 又 会 导致 低 颅 压 
性 头痛 ,也 可 引起 硬 脑膜 下 血肿 、 便 脑膜 下 积 ; 

动脉 瘤 再 破裂 等 2 。 因 此 神经 外 科 护 士 对 脑脊液 
引流 的 规范 化 培训 显得 尤为 的 重要 。 本 研究 结果 
显示 ,观察 组 护士 理论 考核 .操作 技能 和 患者 健康 
宣教 评分 高 于 对 照 组 (P 一 0. 01) ,提示 通过 CBL 
结合 PBL 的 教学 形式 ,明显 提升 了 学 员 对 相关 理 
论 知识 的 掌握 程度 ,提高 了 对 脑脊液 引流 的 规范 
化 操作 标准 ,提高 了 患者 及 家 属 的 健康 宣教 落实 
率 。CBL 结合 PBL 的 教学 形式 的 应 用 ,能 有 效 提 
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高 专科 教学 的 质量 ,提高 了 临床 护理 的 安全 性 , 快 
速 提升 了 护士 的 专科 内 涵 , 对 减少 了 不 良 事件 的 
发 生 风险 具有 积极 意义 。 

综 上 所 述 ,CBL 结合 PBL 的 教学 形式 在 脑 峭 
液 引流 规范 化 培训 中 取得 较 好 的 应 用 效果 ,加 强 
了 临床 实践 性 ,提升 了 教学 培训 质量 ,激发 了 学 员 
对 教学 培训 的 主动 性 .参与 性 与 互动 性 。 

利益 冲突 声明 :作者 声明 本 文 无 利益 冲突 。 
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